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дисциплини да влияят за създаване на съвременни добри ле-
кари. Това е поле на размисъл и действия на образователните
институции, екипите и преподавателите.
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На 19 ноември 2016 година в І-ва аудитория на Факултета
по дентална медицина (ФДМ) – София се проведе тържест-
вена научна сесия за отбелязване на 25-тата годишнина от
основаването на катедра „Обществено дентално здраве“
(КОДЗ) на Факултет по дентална медицина – София. На от-
криването присъстваха деканът на ФДМ, ръководители на
катедри по ортодонтия, детска дентална медицина, паро-
донтология, както и представители на катедрите по хирур-
гична дентална медицина, консервативно зъболечение, орална
медицина и рентгенология, представители на факултетите
по обществено здраве на МУ София и Пловдив и предста-
вител на ФДМ на МУ Варна, колеги и приятели на членовете
на катедрата. По стечение на обстоятелствата, на конферен-
цията присъства доц. Юлияна Николовска от ФДМ – Скопие,
Македония. 
Официалната част беше посветена на поздравления
и отчет на постигнатото от катедрата. Поздравителни адреси
бяха прочетени от БЗС, декана на ФДМ София, ръководи-
телите на катедри, първия ръководител на катедрата от ос-
новаването ѝ – доц. Кр. Царибашев, ръководството на МУ
София. Много топли думи бяха казани от колегите, участници
в научната сесия, с които потвърдиха израстването на ка-
тедрата през годините. Изключително ни зарадва посланието
на студентите, с което ни поздравиха за усилията и приноса
в тяхното израстване като професионалисти и свободни
хора. Присъстващите бяха запознати с постиженията на
КОДЗ, в частност за последните 5 години между двете чест-
вания, от ръководителя на катедрата.
В научната сесия участваха 36 души, които представиха
5 постера и 17 доклада с разнообразна тематика – 5 доклада
с тематика на катедрата, с водещ доклад „Развитие на пре-
подаването по дисциплините „Социална медицина“, „Меди-
цинска етика“ „Обществено дентално здраве“ в обучението
на студентите по дентална медицина“ (от който представяме
основни моменти), 3 доклада от областта на медицинската
психология, 5 доклада от областта на ортодонтията и проте-
тиката, няколко доклада по проблеми на социалната медицина.
Дискусиите преминаха в академичен дух.
Процесът на разработване на програмите по дисцип-
лините „Социална медицина“, „Медицинска етика и общест-
вено дентално здраве“ беше представен в контекста на здрав-
ните реформи в България, концепцията за професионално
образование на студентите по дентална медицина и хармо-
низиране на денталното образование в Европа. Анализът на
процеса на развитие на програмите отразява промените в
съдържанието на преподаваните дисциплини, респективно
включените теми, в съответствие с развитието на мисията
и целите на образователната програма за подготовка на ден-
тални лекари. 
Програмата на катедрата по обществено дентално
здраве на ФДМ София, основана преди 25 години, е в известна
степен пионер, тъй като още преди да бъдат формулирани
ясно горните препоръки, без никакъв социален опит на про-
фесията за работа в пазарна среда, успява да заеме адекватно
място в реформиращите се професия и образование по ден-
тална медицина. 
Първата програма от 7 лекции и 7 упражнения започна
да функционира в учебната 1991-92 г. в 5 курс с продължи-
телност 1 семестър. В периода на прехода и радикални здрав-
ни реформи 1991-2000 г. програмата се разви с увеличаване
на броя на часовете и внасяне на нови теми – международно
сътрудничество, законодателство, социологически изслед-
вания, профилактика. Преподаването премина в 3 курс. Пуб-
ликуван беше първият учебник по СМОСЗ. Между 2000-
2007 – периодът на въвеждане на здравноосигурителната
система, подготовка за приемане в ЕС, беше въведена про-
грама и по социална медицина и медицинска етика. Освен
увеличаване на общия брой на часовете и преформулиране
на някои от темите на лекциите и упражненията, програмите
добиха „модулен вид“. Материалът беше разпределен в два
курса – „Социална медицина и медицинска етика“ – във
втори курс и „Обществено дентално здраве“ – в трети курс,
с обща продължителност 105+45 часа за 3 семестъра. През
последните 10 години програмите се усъвършенстват основно
чрез балансиране на темите и стремеж за покриване на целия
диапазон свързващи знания за по-добра и успешна профе-
сионална реализация. Написани са нови учебници, които
отговарят концептуално на тези изисквания. Слага се и
акцент върху научно-методичните подходи.
При разработването на програмата по предмета „Со-
циална медицина и медицинска етика“ се придържаме към
възприетите в катедрата по ОДЗ образователни цели, като
се стремим да организираме интердисциплинарната материя
по начин, който дава стабилна основа за следващия курс
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„Обществено дентално здраве” и за индивидуално надграж-
дане на професионалните компоненти след завършване на
следването.
Образователните задачи, които отделните лекции,
упражнения и семинари по СММЕ решават, са свързани с
предоставяне на знания и възпитаване на  умения, за из-
граждане на компетенции за:
4разбиране на социалните и здравните явления и
процеси, които протичат на индивидуално, групово и об-
ществено ниво;
4анализ на условията и факторите за здравното със-
тояние на индивида, социалната група и обществото като
цяло;
4вземане на решения, базирани на критична оценка
на фактите и обстоятелствата;
4разрешаване на проблеми от технологично, меди-
цинско, правно и етично естество, възникващи в хода на
професионалната дейност.
Образователна цел на програмата по предмета „Об-
ществено дентално здраве” e дипломираният лекар по ден-
тална медицина да бъде подготвен за социо-професионалната
си роля на свободно-практикуващ, интегриран в системата
на общественото здравеопазване.
Образователната задача на преподаването по „Об-
ществено дентално здраве“ е да бъдат осигурени знания,
основа на професионални умения и мотивация, в следните
области:
4развитието на здравеопазването като част от раз-
витието на обществото;
4управлението на системата на здравеопазване;
4изграждането на лекаря по дентална медицина като
член на регулирана професия;
4управлението на денталната практика в реална со-
циална и пазарна среда;
4партньорството в реализирането на целите на об-
ществото за орално здраве.
Подборът на материала, с оглед постигане на зада-
дените в учебната програма компетенции по дисциплината
и образователната степен, включва основни теоретични пос-
тановки, статистически данни, документи, свързани с про-
веждане на политики и стратегии за здраве (дентално здраве)
от национален, регионален и глобален характер. Осъществено
е включване на приложения, свързани с професионалната
реализация: Етичен кодекс, основни насоки за ЕС, на БЗС,
за научни изследвания и др., Проект за профилактика, За-
конови актове, препратки. Материалът, който преподаваме
на студенти, специализанти и докторанти, е организиран
така, че да представя в оптимален обем проблематиката,
тенденциите и връзките между отделните области на про-
фесионализацията на денталните лекари и областите на из-
учаване на социално-здравните явления.
Катедра СМОСЗ/ОДЗ извървява нелек път от включ-
ване на собствена програма, според времевите възможности
на новия учебен план от 1991 г. през постепенно разширяване
и структуриране до 2007, с поглед към адекватно усъвър-
шенстване на преподаването и разработване на нови учебници
в последните 10 години. 
Бих казала, че днес, с програмата за студенти по ден-
тална медицина, целите, поставени с основаване на катедрата,
не само са постигнати, но са далеч надхвърлени. С програ-
мите, преподавани от катедрата, завършващите зъболекари
получават стабилна професионална подготовка, критично
мислене и самостоятелност за бизнес, лечение и законова
адекватност. Ние работим за подготовка на лекарите по
дентална медицина и на денталната здравна служба, не само
в насока организация, но и управление, в условия на либе-
рален пазар.
В този смисъл бих сложила акцента на приемстве-
ността между НОМС и КОДЗ не толкова върху ключовата
дума „организационна“, а по-скоро „методична“. За нас е
въпрос на професионална отговорност да развиваме мето-
диката на научните изследвания, като включваме лекционно
преподаване, семинарни упражнения и самостоятелна работа. 
Разработването и усъвършенстването на програмите
за обучение на лекари по дентална медицина, в частност по
дисциплините, включени в програмата по „Социална меди-
цина и медицинска етика“ и „Общественото дентално здраве“,
се дължи в голяма степен на дългогодишното сътрудничество
и съвместна работа с преподаватели и експерти, с които сме
работили. Още от началото на подготовката за програмата
(което съвпадна с началото на моята академична кариера –
август 1988 г.) с търпение и великодушие доц. П. Балабанов,
първият автор на „Социална медицина за стоматолози“,
проф. В. Борисов, с „Новото обществено здраве“, проф. Ц.
Воденичаров, проф. М. Попов от ФОЗ на МУ; проф. Л. Дея-
нова и проф. Бл. Георгиев, от катедра „Социология“ към ФФ
на СУ „Климент Охридски“, помагаха и поощряваха под-
готовката и изследователските търсения в колектива на бъ-
дещата катедра. За разработването на лекционните курсове
и написването на авторските учебници дължим благодарност
за предоставените ми дидактически материали и разрешение
да ги ползваме в своите лекции, на нашите уважавани колеги
от България и чужбина. 
Преподаването на катедра по ОДЗ са дисциплините
СММЕ и ОДЗ търпи развитие и усъвършенстване както по
отношение на формите на преподаване, така и по начина на
включване на студентите в самостоятелна работа и оценка
на знанията. Естествено е процесът да продължи да има за-
дължителен характер за преподаватели и студенти и всички
промени да се извършват с консенсус и в съответствие със
ЗВО и Правилниците на МУ София. В тази регулативно
призната рамка обаче, се очаква креативността, критичното
мислене, адекватността на социалната и професионална
среда да бъдат водещи при формулирането на темите, въ-
просите, източниците за преподаване и подготовка на сту-
дентите. В този смисъл предстои огромна работа за преодо-
ляване на ограниченията на предметно-ориентирания учебен
план и дигитализиране на много от процесите и връзките.
Ключовата дума за програмата по социална медицина и об-
ществено дентално здраве е „интегрираност“. Дисциплините
„социална медицина“ и „обществено дентално здраве“ пред-
ставляват своего рода спойка между всички знания и умения
на студента за извършване на различните професионални
дейности – като се започне от първата среща с пациента,
снемане на статуса, извършване на конкретно лечение и ця-
лостна оценка на нуждите от лечение и профилактика, мо-
тивирането му за здравословни навици и активно търсене
на здравни грижи. За да се постигне това ниво на познание,
трябва да се структурира един основен набор от знанията,
обединени в модули, които да отговарят на съответните
професионални нужди на професионалиста, да му бъде по-
могнато да развива съответни умения и да ги надгражда
през целия живот.
Тези знания включват задължително дефиниране на
социалната, икономическата, законодателната рамка на
правàта и задълженията на професионалиста, епидемиоло-
гичната ситуация, респективно потенциалните нужди и тър-
сене на пазара, организацията на здравеопазването и интег-
рирането на индивидуалния професионалист в процеса на
вземане на решение. Познаването на научните методи поз-
волява прилагането им като инструменти за оценка на нужди,
стратегии и вземане на решения. Дефиниране на морални
ценности и необходимостта от съгласието между членовете
на професията за приемане на законови и морални регулации
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на професионалното поведение позволява постигане на висок
професионален стандарт и доверие в обществото. Органичната
връзка в преподаването на дисциплините Социална медицина,
Медицинска етика и Обществено дентално здраве и другите
области на студентско образование би било предпоставка за
пълноценно интегриране на изследователски, предклинични,
клинични и поведенчески умения в процеса на обучение. В
перспектива, приложението на дигитални технологии е клю-
чово в развитието на програмата. Участието на студентите
в разработване на учебници трябва да се развива, както и об-
ратната връзка със студентите относно съдържанието, обема
и начините на преподаване на материала.
Програмата по обществено дентално здраве в СФ Со-
фия беше въведена почти едновременно с възвръщане на
либералния характер на зъболекарската професия в България.
Съдържателно се развива в 4-5 основни направления – со-
циална медицина, медицинска етика, дентално здраве, ден-
тална професия, дентална практика, методи на научните из-
следвания. Тъй като съвременното образование по дентална
медицина, включващо теоретична, практическа и профе-
сионална подготовка, вече има ясно формулирана социална
функция да формира свободно практикуващи професиона-
листи, ролята на социално-медицинските изследвания и пре-




(НИХФИ) се развива, израства и утвърждава в годините от
1950 до 1990 г. на миналия век като научен, иновационен и
технологичен център на българската химикофармацевтична
промишленост. Той е най-големият институт от този род на
Балканите – аналогичен по своята структура и дейност на
западноевропейските научноизследователски промишлени
институти. 
Извършваната дейност в института е уникална в своята
комплексност – тя осигурява целия път от идейното до тех-
нологичното осъществяване на един лекарствен продукт. За-
почва се от научно-медицинска, химическа, фармацевтична,
икономическа и търговска информация, изолиране на природен
продукт, синтез, ферментация и др. на активна субстанция,
изготвяне на съответна лекарствена форма, непрекъснат пос-
тоянен и краен аналитичен контрол в съответствие с изиск-
ванията, фармакологични, химиотерапевтични, токсиколо-
гични изследвания както на активната субстанция, така и на
лекарствената форма, изготвяне на досие за разрешаване на
клинични изпитвания, клинични изпитвания, изготвяне на
регистрационно досие и след успешни клинични изпитвания
внедряване на технологията за производство, изпитана в про-
изводствено хале на института, в съответния завод. 
Обект на проучване и внедряване са лекарствени про-
дукти за хуманна и ветеринарна медицина, продукти за рас-
тителна защита в земеделието и горското стопанство. Тези
лекарствени продукти се внедряват за производство във фар-
мацевтичните заводи ХФЗ-София, „Фармация“ – Дупница,
Завод за антибиотици – Разград, ЗМП – Пещера, “Троя
Фарма“ – Троян, завод в гр. Сандански и др. Около 85% от
произвежданите в страната лекарствени продукти са разра-
ботка на НИХФИ. Институтът е създаден като ведомствен
с цел научно обслужване на фармацевтичната и козметична
промишленост. НИХФИ с изключение на първите години
не е на бюджетна издръжка. Първоначално е финансиран
директно от Фармахим, а от 1981 г. НИХФИ осигурява на-
учноизследователската си дейност с договори.
Историята на НИХФИ започва от лаборатория на фаб-
рика „Галенус“, Държавна лаборатория „Лабофарм“ през
1947 г. – 1949 г. с двама, трима души. От 1950 г под името
НИХФИ е в приспособена сграда в минимален състав на ул.
„Антим І“, а от есента на 1966 г. е в новопостроена по проект
и специализирано задание – 10 етажна сграда със странични
МИНАЛО, ЗАЛОЖЕНО В БЪДЕЩЕТО ОТ ЕДНА БИВША ИНСТИТУЦИЯ
С ТРАДИЦИИ – ИСТОРИЯ НА НАУЧНОИЗСЛЕДОВАТЕЛСКИЯ
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халета и пристройки в кв. „Дървеница“ на ул. „Желю Войвода“,
днес ул. „Климент Охридски“. Тук са предвидени помещения
за специализирани лаборатории и звена за разработване на
всички лекарствени продукти и техни форми, за охаракте-
ризиране и контрол на лекарствени субстанции и форми, съ-
образени с най-съвременните изисквания за тяхното качество.
Особено важно е, че има халета и за малко опитно произ-
водство. Директори в началото с административни функции
са маг.-фармацевт Петко Стоенчев и маг.-фармацевт Георги
Тодоров. От началото още научен ръководител е Л. Желязков,
а титулярен директор той става от 1957 г. до 1972 г. Той е ха-
билитиран професор, преподавател и ръководител на Катедра
„Фармацевтична химия“ в ХТИ, академик на БАН. В тези
години институтът стига своя „апогей“. Атмосферата в ин-
ститута е наистина академична. Институтът е съизмерим с
подобните институти от страните в СИВ. От 1973-74 г. ди-
ректор е Георги Русинов, химик; от 1974 до 1991 г. директор
е Иван Агаин, химик и от 1991 г. до закриването му през 1997
г. – Кирил Нинов, химик. Работещите в института от 120
души през 1966 г. нарастват на 246 души през 1967 г. и стигат
до 512 души през 1972 г., 1989 г. – 782 души. Около 700 души
брои институтът преди закриването му.
В различни периоди институтът е подчинен на раз-
лични ведомства и административни единици – МНЗСГ,
МХП, ДАСП, АЦ, КХМ, ДСО „Фармахим“.
Структурата на института отговаря на функциите,
които изпълнява. Развитието на основните научни, развойни
и функционални звена най-общо в НИХФИ е следното: ор-
ганичен синтез на лекарствени средства; технологичен отдел
(технологично оформяне на методите за синтез и неконвен-
ционален синтез на лекарствени средства); фитохимия, изо -
лиране и пречистване на природни продукти; търсене и кул-
тивиране на лечебни растения; органопрепарати; получаване
на лекарствени средства чрез биосинтез – антибиотици, про-
мишлена микробиология, биосинтез и полусинтез; изследване
и получаване на етерични масла и продукти, синтетични
ароматични вещества и парфюмерийно-козметични артикули;
технология на лекарствените форми – твърди, течни, парен-
терални, козметични лекарствени форми, мази и супозитории,
аерозоли; анализ и стандартизация на лекарствените суб -
стации и форми – химичен и микробиологичен анализ, стан-
дартизация и добри практики; медикобиологично охарак-
теризиране на лекарствени средства – фармакология, био-
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